Особливості ефективності управління закладами охорони здоров’я by Медяник, Д. І. & Липчанський, В. О.




УДК 338.24:61  
 
Д.І. Медяник, ст. гр. АДМ-14-2М, В.О. Липчанський, доц., канд. 
пед. наук  
Кіровоградський національний технічний університет 
 
Особливості ефективності управління закладами 
охорони здоров’я  
 
У статті розглянуто поняття ефективності закладу охорони здоров’я та 
визначено особливості її розрахунку саме в даній галузі, а також наведено шляхи 
підвищення ефективності системи охорони здоров’я України. 
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Постановка проблеми. Система охорони здоров’я відіграє 
винятково важливу роль у забезпеченні належного рівня життя. 
Здоров’я людини, як відомо, у світі визнається настільки значущим, 
що цей показник першим входить до індексу людського розвитку – 
універсального показника, з одного боку, рівня суспільного розвитку 
тієї чи іншої країни, а з другого – чутливого індикатора ефективності 
державного управління. Саме тому охорона здоров’я громадян є 
однією з найважливіших внутрішніх державних функцій сучасної 
України [1, с.7]. 
Система охорони здоров’я в Україні – це комплексна галузь, яка 
повинна ґрунтуватися на принципах ефективної взаємодії багатьох 
центральних органів влади на рівні Міністерств охорони здоров’я, 
фінансів, економіки, праці та соціальної політики, освіти і науки, з 
питань надзвичайних ситуацій та інших міністерств та відомств [2]. 
Недоліки існуючої системи охорони здоров’я, кардинальні зміни у 
соціально-економічній сфері, незадовільна екологічна ситуація, 
критична демографічна ситуація і незадовільний стан здоров’я 
населення вимагають нагального вирішення актуальних проблем 
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Розглядаючи управління системою охорони здоров’я, слід 
відмітити, що важливою складовою цієї концепції є об’єктивізація 
загального процесу управління системою охорони здоров’я, головним 
критерієм оцінки якого є ефективність. 
Ефективність управління належить до найменш опрацьованих 
питань теорії державного управління. Не можна постійно говорити 
про вдосконалення управління й не мати достатньої інформації про 
його ефективність. Тому питання про ефективність управління є 
питанням життєво практичним, безпосередньо пов’язаним з 
державним управлінням [3]. 
Аналіз останніх досліджень і публікацій. Теоретичні та 
практичні аспекти питання ефективності розглянуто в працях таких 
науковців, як В.Г. Воронкова, В.М. Ковальов, С.Ф. Покропивний, Л.І. 
Шваб, А.В. Шегда та багато інших.  
Проблеми фінансування та ефективності системи охорони 
здоров’я порушувались у наукових працях вітчизняних учених  
В. Андрущенка, О.В. Баєвої, М.М. Білинської, О. Василика,  
В. Дем’янишина,  В.Д. Долота, Л.І. Жаліло, Н.П. Кризини, В.М. 
Лехана, Я.Ф. Радиша, І.В. Рожкової, В.М. Рудого, І.М. Солоненка,  
Д. Полозенка, Ю. Пасічника, Я. Радиша, І. Радь, О. Тулай, С. Юрія та 
ін. Заслуговують на увагу і праці російських науковців Ю. Лісіцина,  
Р. Салтмана, В. Семенова, Л. Трушкіної, І. Шеймана та ін. Проте в 
економічній літературі ще досі ведуться пошуки шляхів підвищення 
ефективності сучасної системи охорони здоров’я, що й обумовило 
вибір теми дослідження. 
Цілі статті. Метою статті є виявлення особливостей 
ефективності управління закладами охорони здоров’я, а також 
визначення шляхів підвищення ефективності системи охорони 
здоров’я України. 
Виклад основного матеріалу. Проблема ефективності завжди 
посідала важливе місце серед актуальних проблем економічних наук. 
Зацікавленість нею виникає на різних рівнях управління економікою – 
від власників приватного підприємства до керівників держави.  
Ефективність державного управління – це поняття, яке позначає 
співвідношення результатів і досягнутих суспільних цілей, результатів 
і використаних державних ресурсів. Ефективне управління є 
діяльністю з найкращими з можливих результатами задоволення 




суспільних потреб та інтересів в умовах регламентації ресурсів 
державою. Ефективність – показник того, наскільки повно зусилля, 
витрачені суб’єктом управління і суспільством на розв’язання 
поставлених проблем, реалізовані в соціально значущих кінцевих 
результатах [4].  
Поняття “критерій ефективності” державного управління має на 
увазі ознаку або сукупність ознак, на підставі яких оцінюється 
ефективність системи управління в цілому, а також окремих 
управлінських рішень [5]. Ефективність управлінської діяльності 
будь-якій галузі в остаточному підсумку вимірюється тим, якою 
мірою досягається мета. У межах загального критерію, що виступає як 
орієнтир для визначення ефективності численних окремих рішень з 
поодиноких питань, застосовуються прагматичні критерії, розроблені 
в теорії соціального управління. Відома формула ефективності будь-
якої діяльності виглядає в такий спосіб: Е = Р/М, де Е – ефективність, 
Р – результат, М – мета.  
Проте, поняття ефективності медичної допомоги не слід 
ототожнювати із загальноекономічною категорією ефективності, з 
відповідними показниками у сфері матеріального виробництва. В 
охороні здоров’я навіть при застосуванні самого кваліфікованої праці 
і використанні сучасної медичної техніки може бути «нульовий» і 
навіть «негативний» результат. 
Показники ефективності діяльності медичних установ служать 
критерієм соціальної та економічної значимості даної галузі у 
розвитку суспільства. В цілому, на рівні народного господарства, 
ефективність охорони здоров’я виражається ступенем впливу його на 
збереження і поліпшення здоров’я населення, підвищенням 
продуктивності праці, в запобіганні витрат на охорону здоров'я і 
витрат на соціальне страхування і соціальне забезпечення, в економії 
витрат в галузях матеріального виробництва та невиробничої сфери, 
збільшенням приросту національного доходу. 
Ефективність охорони здоров’я, його служб і окремих заходів 
вимірюється сукупністю критеріїв та показників, кожен з яких 
характеризує будь-яку сторону процесу медичної діяльності. 
Розрахунок показників ефективності охорони здоров’ 
проводиться за наступними напрямками: 
1. По виду ефективності: медична, соціальна, економічна. 




2. За рівнем: рівень роботи лікаря; рівень роботи підрозділів; 
рівень роботи медичних закладів; рівень роботи галузі охорони 
здоров'я; рівень народного господарства. 
3. По етапах або розділами роботи: на етапі попередження 
захворювання; на етапі лікування захворювання; на етапі реабілітації. 
4. За обсягом роботи: ефективність лікувально-профілактичних 
заходів; ефективність медико-соціальних програм. 
5. За способом вимірювання результатів: через зниження втрат 
ресурсів; через економію ресурсів; через додатково отриманий 
результат; інтегрований показник, який враховує всі результати. 
6. За витратами: за витратами суспільної праці; сумарний 
показник за витратами живої і суспільної праці. 
7. За формою показників: нормативні показники здоров'я 
населення; показники трудових витрат; вартісні показники. 
Ефективність закладу охорони здоров’я не може бути визначена 
однозначно. Стосовно охорони здоров’я, визначаються три типи 
ефективності: медична; економічна; соціальна. 
На відміну від інших галузей народного господарства, результати 
тих чи інших заходів охорони здоров’я, його служб і програм 
аналізуються з позицій соціальної, медичної та економічної 
ефективності, серед яких пріоритетними є медична та соціальна 
ефективність. Без оцінки результатів медичної та соціальної 
ефективності не може бути визначена і економічна ефективність. 
Існує взаємозв'язок і взаємообумовленість між медичною, соціальною 
та економічною ефективністю. 
Медична ефективність – це ступінь досягнення медичного 
результату. Відносно одного конкретного хворого це одужання або 
поліпшення стану здоров’я, відновлення втрачених функцій окремих 
органів і систем. На рівні закладів охорони здоров’я і галузі в цілому 
медична ефективність вимірюється безліччю специфічних показників: 
питома вага вилікуваних хворих, зменшення випадків переходу 
захворювання в хронічну форму, зниження рівня захворюваності 
населення. 
Медична ефективність відображає ступінь досягнення 
поставлених завдань діагностики та лікування захворювань з 
урахуванням критеріїв якості, адекватності та результативності. 
Медичне втручання може бути більш результативним, якщо науковий 




рівень і практика його проведення забезпечують найкращий результат 
медичної допомоги при найменших витратах всіх видів ресурсів. Але 
навіть при ідеальній якості медичної праці може бути не досягнута 
кінцева мета – здоров’я людини. 
Соціальна ефективність – це ступінь досягнення соціального 
результату. Відносно конкретного хворого - це повернення його до 
праці та активного життя в суспільстві, задоволеність медичною 
допомогою. На рівні всієї галузі – це збільшення тривалості 
майбутнього життя населення, зниження рівня показників смертності 
та інвалідності, задоволеність суспільства в цілому системою надання 
медичної допомоги. 
Економічна ефективність – це співвідношення отриманих 
результатів і витрат. Розрахунок економічної ефективності пов’язаний 
з пошуком найбільш економічного використання наявних ресурсів. 
Цей показник є необхідним складовим ланкою в оцінці 
функціонування системи охорони здоров’я в цілому, окремих її 
підрозділів та структур, а також економічним обґрунтуванням заходів 
щодо охорони здоров’я населення. 
Економічна ефективність в охороні здоров’я розглядається в двох 
напрямках: по-перше, ефективність використання різних видів 
ресурсів, по-друге, з точки зору впливу охорони здоров’я на розвиток 
суспільного виробництва в цілому. 
Оцінюючи як загальну ефективність, так і соціальну ефективність 
управління в системі охорони здоров’я і взагалі підходячи до 
суспільної ефективності управління слід, окрім такого поняття, як 
суто «якість управління», враховувати й такі категорії, як якість і 
рівень життя громадян, що є інтегральним показником загальної 
соціальної ефективності державного управління.  
Висновки. Особливість охорони здоров’я полягає в тому, що 
нерідко медичні заходи лікувального та профілактичного характеру 
можуть бути економічно невигідні, однак медичний і соціальний 
ефект вимагає їх проведення. Так, при організації медичного 
обслуговування літніх людей з хронічними і дегенеративними 
захворюваннями, хворих з розумовою відсталістю тощо при явній 
медичної та соціальної ефективності економічний ефект буде 
негативним. При використанні сучасних медичних препаратів, 
інтенсивної терапії та реанімації досягається медичний і соціальний 




ефект – зберігається людині життя, проте він може стати інвалідом і 
позбутися можливості займатися суспільно-корисною працею. 
Економічна ефективність в охороні здоров’я не може бути 
визначальною при виборі тих чи інших засобів профілактики, 
лікування, організаційних форм надання медичної допомоги. Проте 
критерії економічної ефективності – поряд з медичної та соціальної 
ефективністю – можуть допомогти у встановленні черговості 
проведення тих чи інших заходів в умовах обмежених ресурсів. 
Таким чином, для підвищення соціальної ефективності 
управління галуззю і взагалі суспільної ефективності управління, що 
може бути визначена за допомогою співвідношення створених та 
спожитих суспільних благ, необхідно враховувати такі 
характеристики як продуктивність і якість, та впливати на них. 
Підняти продуктивність функціонування соціальної системи можна за 
рахунок оптимізації функціонального підходу до процесу управління 
системою, шляхом удосконалення підходів до використання його 
складових: планування, організації, мотивації, контролю.  
Отже, підвищення ефективності управління системою охорони 
здоров’я повинно передбачати забезпечення обґрунтованої стратегії та 
тактики розвитку системи охорони здоров’я; удосконалення форм 
організації всіх ланок системи охорони здоров’я; модернізацію 
матеріально-технічної бази галузі та впровадження нових технологій; 
сприяння інвестиціям у сферу охорони здоров’я та мотивацію праці 
медичних кадрів; контроль за забезпеченням ефективної роботи 
системи охорони здоров’я. 
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Управління розвитком культури та туристично-
рекреаційним потенціалом Кіровоградщини 
 
У  статті розглянуто особливості культурного та туристично-рекреаційного 
розвитку України, зокрема Кіровоградщини. Визначено основні напрямки та завдання 
збереження та збагачення культурної спадщини та зміцнення туристично-
рекреаційного потенціалу регіону. 
культура, туристично-рекреаційні ресурси, туристично-рекреаційний потенціал, 
Кіровоградщина, стратегія розвитку, напрямки поліпшення 
 
Постановка проблеми. Україна, володіючи численними 
історичними та культурними цінностями, унікальними рекреаційними 
ресурсами, зможе досягти значного економічного ефекту в 
туристичному бізнесі.  
Інновації в сфері культури та економіка знань, які базуються на 
культурному потенціалі, забезпечують стабільний розвиток 
суспільства. Для розвинутих держав одним із пріоритетів є інвестиції 
в розвиток інноваційного потенціалу культури, який сприяє 
становленню «креативної економіки», котра функціонує за рахунок 
нових ідей і здатна їх втілювати у конкурентні товари та послуги.  
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